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Bestatigung / Unbedenklichkeitsbescheinigung
anlasslich eines Hochschulwechsels

Name der Hochschule:

Adresse:

Ausstellende Institution (Prifungsamt):

Weitere Kontaktdaten (Telefon, E-Mail):

Hiermit wird besté&tigt, dass Frau/Herr

geboren am

am Ende des Fachsemesters

im Studiengang

an unserer Hochschule

O | eine Studienleistung / Priifung endgiltig nicht bestanden hat.

bestanden und den Priifungsanspruch nicht verloren hat.

O | keine nach der Priifungsordnung erforderliche Studienleistung / Priifung endgiiltig nicht

O | den Priifungsanspruch im Fach

verloren hat.

wegen Uberschreitung einer fiir die Erbringung von Studienleistungen festgelegten Frist

Datum / Unterschrift / Dienstsiegel

Stand: 13.01.2025

(Zutreffendes bitte ankreuzen)
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